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da bei Belastung die Hautzuckerkurve langsamer zur Norm
zurÄckkehrt als die Blutzuckerkurve (FoLin).

FÄr die Klinik der Oidiomykosen und die Frage nach der
AbhÅngigkeit des Hefewachstums vom Zuckergehalt des
NÅhrbodens ist es ferner sehr wichtig, daÇ es FÅlle gibt, in
denen bei vollkommen normalem Zuckergehalt nur die Haut-
zuckerwerte erhÉht sind. Weiter darf nicht Äbersehen werden,
daÇ bei einer groÇen Zahl der mit Hautinfektionen behafteten
Patienten zwar die BlutzuckernÄchternwerte vollkommen nor-
mal sind, daÇ sie aber bei geringer Belastung schon ÄbermÅÇig
stark ansteigen und so bei diesen Patienten wÅhrend eines
groÇen Teil des Tages eine alimentÅre HyperglykÅmie besteht.

Nach URBAcH betrÅgt unter physiologischen Bedingungen
die Konzentration des Hautzuckers etwa 50% des Blut-
zuckers. Andere Autoren geben erheblich niedrigere Werte
an. FÄr unsere Fragestellung ist es jedoch von grÉÇter
Wichtigkeit, daÇ durch die durch starkes Schwitzen und durch
Abdampfen des Wassers erfolgende Anreicherung des Zuckers
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die Konzentrationen auf der Haut eine betrÅchtliche HÉhe
erreichen kÉnnen. Dieser Tatsache kÉnnen natÄrlich weder
die Untersuchungen des Gewebezuckers noch die des frisch
ausgetretenen SchweiÇes Rechnung tragen.

Rechnen wir nun mit Blutzuckerwerten bei Diabetikern
von 200Ü350 mg %, so dÄrfen wir fÄr den Haut- bzw. SchweiÇ-
zucker Werte von 100Ü175 mg% annehmen. Diese Werte
kommen dem im Versuch gefundenen Optimum des Zucker-
gehaltes der NÅhrbÉden fÄr Hefen sehr nahe. Mit fortschrei-
tender Schwere des Diabetes werden sich die Hautzucker-
werte immer mehr dem Wachstumsoptimum der Hefe nÅhern
und bei schweren FÅllen das Wachstumsoptimum der Hefen
erreichen. Die Annahme, daÇ beim Diabetiker das gehÅufte
Vorkommen von Erkrankungen der Haut durch Hefen und hefe-
artige Pilze durch den erhÉhten Zuckergehalt des NÅhrbodens
(Blut, Haut, SchweiÇ) bedingt ist, gewinnt durch die vorstehen-
den AusfÄhrungen stark an Wahrscheinlichkeit,

àBER DIE BESCHLEUNIGUNG DER ZONDEK-

ASCHHEIMSCHEN SCHWANGERSCHAFTS-

REAKTION.

Von

Dr. ALEXANDER von LATZkA.

Von den gegenwÅrtig zur Feststellung der Schwangerschaft

angewendeten Methoden ist als am meisten zuverlÅssige die-
jenige zu bezeichnen, welche als Kennzeichen derselben das
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Auftreten des Hypophysis pars anterior-Hormons im Urin
benutzt, Dessen Vorhandensein wird mittels der Zondek-
Aschheimschen Reaktion festgestellt.

Als Nachteil galt die lange minimale Versuchsdauer von
100 Stunden und die Sterblichkeit der VersuchsmÅuse. Um
diese Nachteile zu beseitigen, versuchte man in erster Reihe
die Giftstoffe aus dem Urin zu entfernen. Dies bewerkstelligte
man ursprÄnglich durch Filtrieren des Urins mittels des
Berkefeldschen Filters, spÅter aber durch UmschÄtteln des mit
einem 5fachen Quantum âther pro narcosi vermengten Urins
5 Minuten lang im Scheidetrichter, wodurch die Todesgefahr
fÄr die Versuchstiere vermindert wurde, Ganz beseitigt wurde
diese Gefahr nicht, weil laut meinen Erfahrungen trotz âther-
behandlung 2Ü3% der MÅuse besonders in den Sommer-
monaten zugrunde ging, was wahrscheinlich auf das Vor-
handensein von Toxinen zurÄckzufÄhren ist, welche besonders
bei gewissen EndokrinstÉrungen reichlich auftreten.

Zur VerkÄrzung der Reaktionsdauer hatte ZONDEXR anfangs
konzentrierte LÉsungen angewendet, welchedurchabs. Alkohol-
AusfÅllung hergestellt waren. Es gelang so die Reaktionsdauer
auf 5I1Ü57 Stunden zu kÄrzen.

Die Erfahrung zeigt, daÇ die VersuchsmÅuse durch das
Konzentrat wohl verschont blieben, aber es kamen andere
Nachteile zum Vorschein, und zwar kam es vor, daÇ das
Vorhandensein des Hypophysis pars anterior- Hormons
festgestellt wurde, trotzdem keine Schwangerschaft da
war, nÅmlich in FÅllen von Carcinoma und beginnendem
Klimax.

Unsererseits haben wir in 200 FÅllen das gewÉhnliche
Verfahren mit dem Konzentrationsverfahren verglichen. Es
ergab sich in 164 FÅllen volle àbereinstimmung beider Ver-
fahren, hingegen 36 FÅlle wichen voneinander ab, und zwar
war in 22 FÅllen mit dem gewÉhnlichen Verfahren das Er-
gebnis positiv, hingegen mit dem Konzentrationsverfahren
negativ und in den restlichen ä4 FÅllen umgekehrt. Be-
merkenswert ist jedoch, daÇ von diesen ä4 FÅllen bloÇ 4 mit
Schwangerschaft verbunden waren, von den Äbrigen äo waren
3 Carcinoma portionis, ä Tbc., 4 Klimax und 2 Cystitis.

Diese Ergebnisse beweisen, daÇ man das Konzentrations-
verfahren allein nicht gebrauchen kann; 5% der FÅlle ent-
hielten Fehlerquellen, die auf die Konzentration zurÄck-
zufÄhren sind, und in äI% blieb die Reaktion ganz aus.
BloÇ die Todesgefahr fÄr die Versuchstiere lieÇ sich aus-
schalten, wenn man die Vorsicht beobachtete, daÇ man das
Konzentrat gut zentrifugierte. Es scheinen dadurch die
Toxine ausgeschieden worden zu sein.

Weitere Versuche behufs AbkÄrzung der Reaktion haben
wir an Kaninchen durchgefÄhrt. Man konnte hier die Blut-
punkte mit derselben Genauigkeit beobachten wie an den
infantilen MÅusen. Hingegen sind an infantilen Ratten die
Blutpunkte nur selten wahrnehmbar. Da bei den Kaninchen
die Follikelreifung vorhanden ist, erscheinen auch die Blut-
punkte rasch. Deshalb hat der Amerikaner M. A. FRIEDMANN
den reifen Kaninchen IOoÜä5 ccm Urin bei Verdacht der
Schwangerschaft intravenÉs eingespritzt und bereits in 24 Stun-
den die Reaktion festgestellt. Sowohl ZoNDEK als auch
HEAPPE bezweifeln die ZuverlÅssigkeit obiger Versuche, weil
es bei reifen Kaninchen vorkommen kann, daÇ Blutpunkte
spontan auch ohne Bock zum Vorschein kommen. Deshalb
sollte man fÄr Versuche bloÇ infantile Kaninchen gebrauchen,
deren Gewicht 1000Ü 1200 g nicht Äberschreitet.

Es gibt jedoch Forscher wie CLAUBERG und ASCHHEIM,
die Versuche mit Kaninchen Äberhaupt fÄr unzuverlÅssig
betrachten,

Leider waren wir nicht in der Lage, obige Versuche zu
kontrollieren, weil das Kaninchenmaterial hierzulande in so
groÇen Mengen viel zu groÇe Kosten verursacht haben
wÄrde.

Behufs Beschleunigung der Zondek-Aschheimschen Re-
aktion empfiehlt BÄruner, die infantilen MÅuse zuerst in
den Zustand follikeler Reifung zu versetzen, und zwar durch
Einspritzung von Prolan A, Diesen Zweck erreicht man durch

Einspritzen des Urins krebskranker Tiere zmal des Tags in
Mengen von 0,3Ü0,4 ccm 7Ü8 Tage hindurch. Nur die-
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jenigen Exemplare benutzte BàTHNER zu Reaktionsversuchen,
welche 40 Stunden nach der letzten Einspritzung keine Blut-
punkte oder Corpus luteum an den EierstÉcken aufwiesen.
20 Stunden nach der Operation wurden wÅhrend 21Ü25 Stun-

den 5Ü6mal je 0,4 ccm Urin eingespritzt. In 26Ü 36 Stunden
nach der ersten Einspritzung konnte man schon Blutpunkte
und Corpora lutea bemerken, nur vereinzelt zeigten sich die
Blutpunkte erst in 48 Stunden. Das BÄthnersche Verfahren
ist zu umstÅndlich, um in der groÇen Praxis sich behaupten
zu kÉnnen.

ZoNDEr hat ein âther-Zucker-Verfahren zur AbkÄrzung
der Reaktion auf 3 Tage vorgeschlagen. Nach dessen Ansicht
lÅÇt sich die Reaktionszeit entweder dadurch abkÄrzen, daÇ
man aus dem Urin die Stoffe, welche die Entwicklung des
Hormons beeintrÅchtigen, entfernt oder aber, daÇ man Stoffe
einfÄhrt, durch welche der Effekt der Hormone begÄnstigt
wird. Die Entfernung der beeintrÅchtigenden Stoffe geschieht
durch DurchschÄtteln mit âther, hingegen kann man den
Effekt der Hormone mittels Traubenzucker steigern. ZONDEK
bemerkte nÅmlich, daÇ vom Urin der Diabetiker gelbe KÉrper-
chen und Blutpunkte besser zum Vorschein kommen als sonst.
Durch Zusatz von Traubenzucker zum Urin der Schwangeren
traten die gelben KÉrperchen an den Ovarien viel frÄher auf
und vermehrten sich rasch. Die beste Wirkung wurde mit
3proz. ZuckerlÉsung erzielt. Durch den Zucker wurden auch
die Toxine vernichtet und das Zugrundegehen der Probe-
tierchen beseitigt.

Der EinfluÇ des âthers macht sich auch darin bemerkbar,
daÇ sich die Reaktionszeit des mit âther durchschÄttelten
Urins von Ioo auf etwa 72 Stunden reduziert, durch Hinzu-
gabe von Traubenzucker nach der âtherbehandlung erzielt
man evtl. noch 'eine weitere Verringerung der Zeitdauer von
72 auf etwa 48 Stunden. Keinesfalls Äberschreitet die Re-
aktionszeit der âther-Zucker-Methode 72 Stunden.

Verf. hat die âther-Zucker-Methode auf folgende Weise
vollzogen: Anstatt der beim gewÉhnlichen Verfahren steigen-
den Dosis wurden hier in jedem Fall gleich groÇe Mengen,
und zwar je !/, ccm, eingespritzt. Der schwach angesÅuerte
Urin wurde mit 3Ü4facher âthermenge, und zwar âther
pro narcosi im Scheidetrichter 5 Minuten lang zusammen-
geschÄttelt, dann wurde der Urin abgelassen und vom âther
durch Stehenlassen ä Stunde lang an der Luft befreit. Nach-
her erfolgte die Zugabe von 3% Traubenzucker. Die Versuchs-
tierchen wurden 72 Stunden nach der ersten Einspritzung
abgetÉtet.

Laut Versuchen ZONDEK-GRàNFELDS stimmten die Er-
gebnisse der gewÉhnlichen und der Zuckerreaktion in 100 FÅl-
len vollkommen Äberein,

DemgegenÄber fanden wir unter 200 untersuchten FÅllen
gewiss Abweichungen zwischen beiden Reaktionen, und zwar
ergaben sich 26 FÅlle bzw. 13% wo das gewÉhnliche Ver-
fahren positiv, hingegen das Zuckerverfahren negativ erschien,
ferner ä0 FÅlle bzw. 5% mit umgekehrtem Erfolg. Dies wÅre
ein Beweis dessen, daÇ eine AbkÄrzung der Reaktionszeit
unter UmstÅnden die Genauigkeit des Ergebnisses schÅdlich
beeinfluÇt. Der Umstand aber, daÇ in 5% der FÅlle das
âther-Zucker-Verfahren positiv und das gewÉhnliche Ver-
fahren negativ verlief, beweist, daÇ durch das âther-Zucker-
Verfahren die Reaktion verhindernde Stoffe ausgeschieden
wurden.

Zur Untersuchung der Blutpunkte und der Corpora lutea
bedienen wir uns der gewÉhnlichen Lupe oder es werden
GlycerinprÅparate beobachtet und nur ausnahmsweise wer-
den mikroskopische Schnitte verfertigt. Wenn der Blutpunkt
mit freiem Auge nicht bemerkbar ist, dessen Vorhandensein
aber verdÅchtig erscheint, wird der Eierstock ausgeschnitten
und einige Minuten in Wasser geweicht, dann auf eine Ob-
jektivplatte gelegt, mit einigen Tropfen Glycerin behandelt
und nach 5Üäo Minuten mit einer anderen Objektivplatte
ohne Druck bedeckt. Dann kann man die Blutpunkte schon
mit freiem Auge entdecken. Bedient man sich aber eines
Mikroskops, so kann man schon bei geringer VergrÉÇerung
sowohl die Follikel als auch die Eierstockzellen und die Blut-
punkte gut beobachten.

1807

Zur Beobachtung der gelben KÉrper dient das von Kraus
eingefÄhrte Glycerinzermalmungsverfahren. Hiernach wird
der Eierstock isoliert ausgeschnitten, dann einige Minuten in
Wasser ausgewaschen, dann auf einem Objektivglas mit
einigen Tropfen Glycerin behandelt und 10Ü15 Minuten lang
stehengelassen, dann mit einem zweiten Objektivglas mittels
Gummi stark angepreÇt und nach einigen Minuten unter-
sucht, Inzwischen sind die Follikelen und die Zellen erblaÇt,
hingegen kommen die Corpora lutea und lutierten Follikelen
scharf zum Vorschein. Diese Untersuchung ist mit ge-
schlossener Iris vorzunehmen. Beim Krausschen Verfahren
kommt es selten vor, daÇ man einen Schnitt anfertigen mÄÇte.
Um dies zu vermeiden, zieht man es vor, die Reaktion zu
wiederholen, wodurch die 'Blutpunkte bestimmt sichtbar
werden.

Zusammenfassung: Aus dem Vergleich der oben beschrie-
benen Verfahren ersieht man, daÇ die Reaktionszeit je nach
dem Verfahren sich zwischen 48 und 100 Stunden bewegt.
Um aber den dem abgekÄrzten Verfahren evtl. anhaftenden
Fehlerquellen zu begegnen, empfiehlt es sich, den Versuch
gleichzeitig mit mehreren Verfahren mit bloÇ je 3 Versuchs-
tieren vorzunehmen. Sollte also das Konzentrationsverfahren
nach Ablauf von 48Ü5ä Stunden negativ ausfallen, so wartet
man weitere 24 Stunden das Ergebnis des âther-Zucker-
Verfahrens ab und bei eventuellem Fehlschlagen desselben
sieht man nach weiteren 24 Stunden dem Ergebnis des ge-
wÉhnlichen Verfahrens entgegen.

àBER INTERMEDIâREN KOHLEHYDRAT-

EIWEISS-FETT-STOFFWECHSEL IN BEZIEHUNG

ZUR LEBERFUNKTION.

Von

WERNER GNEITING.
(Aus der Inneren Abteilung des StÅdt. Katharinen-Hospitals, Stuttgart

Direktor: Prof. KURT BECKMANN.)

Zur Feststellung, wie eine erkrankte Leber ihre Aufgabe im
Stoffwechsel des KÉrpers erfÄllt, stehen uns eine ganze Reihe
verschiedener FunktionsprÄfungen zur VerfÄgung. Sie sind
derart ausgearbeitet, daÇ jeweils einzeln ein bestimmtes Stoff-
wechselgebiet in seiner Beziehung zur Leberfunktion geprÄft
wird. Dabei zeigt sich oft die Äberraschende Tatsache, daÇ
eine erkrankte Leber selektiv die StÉrung einer einzelnen
Stoffwechselfunktion aufweist, wÅhrend die anderen vÉllig
normal erhalten bleiben. Dies fÄhrte zu der Forderung, sich
nicht mit einer einzelnen FunktionsprÄfung zu begnÄgen, um
zu einem Urteil Äber die LeistungsfÅhigkeit einer erkrankten
Leber zu kommen, sondern stets mehrere, verschiedene Stoff-
wechselgebiete umfassende PrÄfungen vorzunehmen. Staus!
spricht so z. B. von sog. ãFunktionsspektrenåå, auch WEIKER?
wie MORAWITZ und MANnckE?3 sind der Ansicht, daÇ es sich
darum handelt, die jeweils gestÉrte Teilfunktion der Leber
durch mehrere PrÄfungen zu erfassen.

Dieses Vorgehen hat jedoch den Nachteil, daÇ derartige
hintereinander durchgefÄhrte PrÄfungen auÇer der zeit-
raubenden Anordnung zu einer erheblichen Belastung des
Erkrankten fÄhrt. Der Gedanke liegt nahe, durch eine
gleichzeitige PrÄfung verschiedener Stoffwechselgebiete an
einem einzigen Belastungstage diese Schwierigkeit zu be-
heben.

Dazu war es nÉtig, Vorversuche bei Gesunden und Kranken
darÄber anzustellen, inwieweit sich bei gleichzeitiger Be-
lastung auf 2 oder 3 Stoffwechselgebieten Abweichungen von
dem unter einfacher Belastung bekannten Verlauf durch die
mÉglicherweise gegenseitige Beeinflussung nachweisen lassen.
Es ist schon lange bekannt, daÇ eine solche Beeinflussung z. B.
fÄr die Urobilinogenverarbeitung der Leber besteht. So
zeigte es sich in vielen FÅllen, und auch ich habe es immer wie-

der beobachtet, daÇ bei Belastungsproben im EiweiÇ- oder
Kohlehydratstoffwechsel Urobilinogenurie auftritt bzw. zu-
nimmt.


